
颅脑外伤是指由于外力作用导致的头

部及其内容物（脑组织、血管等）的损伤，其

症状根据伤情的轻重不同而异，从轻微的头

痛、眩晕，到严重的意识障碍、肢体无力等。

治疗与护理颅脑外伤患者时，体位调整和康

复护理是两大重要环节。

一、体位调整

颅脑外伤患者在不同康复阶段需要采

取不同的体位， 这既有助于患者的舒适度，

也有助于预防并发症和促进康复。

1.患侧卧位：是最有治疗意义的体位。这

种体位可以增加患侧感觉输入，牵拉整个偏

侧肢体，有助于防治痉挛。

2.健侧卧位：是病人感觉较为舒适的体

位。 该体位有对抗偏瘫上肢屈肌和下肢伸肌

痉挛的作用。

3.仰卧位：头呈中位或稍转向患侧，患侧

上肢保持伸肘、腕背伸和伸指的姿式。

这种体位适用于一些特定情况，但在护

理过程中需防止压疮和肢体挛缩。

4.床头抬高：将床头抬高 15°至 30°，

有助于促进颅内静脉血回流， 减轻脑水肿，

是颅脑外伤患者常用的体位调整方法。

二、康复护理

康复护理是颅脑外伤患者恢复功能的

关键，涵盖多个方面：

1. 生命体征监测： 密切观察患者的体

温、脉搏、呼吸、血压等生命体征，一旦发现

异常，应立即报告医生，确保患者生命体征

平稳。

2.清除分泌物：对于昏迷患者，要及时清

除口腔、鼻腔内的分泌物和呕吐物，防止窒

息。 患者宜取侧卧位或头偏向一侧，以利于

分泌物排出。

3.肢体活动：检查患者的肢体活动能力，

有无瘫痪、感觉障碍等，鼓励患者进行床上

主动运动，如扩胸、直腿抬高、蹬腿等。

对于瘫痪肢体，应经常给予被动活动和

按摩，以防关节僵硬和肌肉萎缩。

4.营养支持：根据患者情况，提供低盐、

高蛋白、高热量的流质或半流质饮食，恢复

期可逐渐过渡到正常饮食。

对于长期昏迷或无法经口进食的患者，

可通过鼻饲或静脉营养的方式补充营养。

5.认知与言语训练：对于存在认知障碍

和言语交流障碍的患者， 应配合康复团队进行

针对性的认知训练和言语康复训练。

6.情绪调节：颅脑损伤患者常伴随焦虑、抑

郁等情绪问题，家属应耐心倾听患者感受，给予

情感支持，必要时可寻求专业心理咨询帮助。

7.环境安全：保持居住环境的整洁和安全，

避免尖锐物品、 热水瓶等危险物品放在患者易

接触的地方，防止意外发生。

颅脑外伤患者的康复是一个长期且复杂

的过程，需要医护人员、家属和患者的共同

努力。

通过合理的体位调整和全面的康复护理，

可以最大限度地促进患者的功能恢复， 提高生

活质量。

（作者单位：河北北方学院附属第一医院）

颅脑外伤患者的体位调整与康复护理

□申晓云

在日常生活中，家中有老人和小孩的家

庭往往需要更加关注安全问题。 由于老人身

体机能下降、行动不便，以及小孩活泼好动、

缺乏自我保护意识，他们更容易受到意外伤

害。 因此，掌握一些基本的创伤急救知识，对

于保障家庭成员的健康安全至关重要。

以下是一些必须了解的创伤急救知识，

帮助你在紧急情况下能够迅速有效地采取

行动。

一、出血急救

无论是老人还是小孩，出血都是常见的

创伤之一。 对于轻微出血，可以用干净的纱

布或手帕按压伤口止血。

若出血量大， 应立即采用加压包扎法，

用绷带或干净的布条紧紧包扎伤口，并尽快

就医。 注意，不要随意使用止血带，除非在专

业人员的指导下。

二、烧伤烫伤处理

老人和小孩的皮肤较为娇嫩，一旦发生

烧伤或烫伤，应立即用冷水冲洗伤口，以降

低局部温度、减少组织损伤。

冲洗时间应持续至少 15分钟。 之后，用

干净的纱布覆盖伤口，避免使用酱油、牙膏

等民间偏方，以免加重伤口感染。 若伤势严

重，应立即就医。

三、骨折急救

老人骨质疏松，小孩骨骼脆弱，都容易

发生骨折。 在发现骨折时，切勿随意搬动伤

者，以免加重损伤。 应立即用木板、树枝等硬

物固定伤肢，并保持伤肢与身体平行，以减

少疼痛。若伤口出血，应先进行止血处理。固

定后，迅速将伤者送往医院。

四、窒息急救

对于小孩，窒息是常见的意外之一。 若

发现小孩窒息， 应立即采用海姆立克急救

法。 具体操作为：将小孩面朝下放在膝盖上，

头部略低于胸部，拍打其背部；若无效，则将

小孩翻过来，面部朝上躺在膝盖上，用食指

和中指按压其胸骨下部。

对于老人，若因食物或其他异物导致窒

息，也应采用类似的急救方法。 若无法缓解，

应立即拨打急救电话。

五、中毒急救

老人和小孩都可能因误食有毒物质而发生

中毒。 一旦发现中毒迹象，应立即催吐（但需注

意，对于腐蚀性物质中毒，严禁催吐）。 之后，用

清水或肥皂水清洗口腔和皮肤。 若中毒物质已

知，可饮用适量的牛奶、蛋清等保护胃黏膜。 同

时，迅速拨打急救电话，将伤者送往医院。

总之， 家有老人和小孩的家庭应更加重视

创伤急救知识的学习和实践。在紧急情况下，能

够迅速有效地采取急救措施， 不仅可以减轻伤

者的痛苦，还可能挽救生命。 因此，建议家庭成

员共同学习这些急救知识，并定期进行演练，以

提高应对突发事件的能力。

（作者单位：河北北方学院附属第一医院）

39

MARKET��INFORMATION

2024-12-18���星期三 责任编辑 华研 制作 华研 电话：0351-�4048890

健康驿站

实用护理小知识，帮助有效预防口腔溃疡

□穆雅旭

口腔溃疡，俗称“口疮”，是一种常见的

口腔黏膜疾病，表现为口腔黏膜上圆形或椭

圆形的浅表性溃疡，伴有剧烈的疼痛，影响

进食和说话。 尽管口腔溃疡的原因多种多

样，包括免疫系统异常、遗传、维生素缺乏

等，但通过科学的口腔护理，我们可以大大

降低其发生率。

以下是一些实用的口腔护理小知识，帮

助你有效预防口腔溃疡。

1.�均衡营养，补充维生素

保证摄入足够的维生素，特别是维生素

B族和维生素 C， 对于维护口腔黏膜的健康

至关重要。

新鲜的蔬菜和水果是这些维生素的良

好来源，如西红柿、梨、葡萄、橙子、猕猴桃、

胡萝卜和芹菜等。

2.�避免刺激性食物

辛辣、酸性、过烫或过冷的食物都可能

刺激口腔黏膜，增加口腔溃疡的风险。 因此，

尽量减少或避免这类食物的摄入。 同时，少

吃甜食和易着色食品， 如咖啡和色素饮料，

以免对牙齿造成不必要的损害。

3.�定期刷牙，保持口腔卫生

养成早晚刷牙的习惯，使用软毛牙刷和

温和型牙膏，减少对口腔黏膜的损伤。 刷牙

时，牙刷与牙齿表面形成 45 度角，顺着牙缝

进行刷牙， 确保牙齿正面和内侧都清洁干

净。 饭后漱口，可以使用清水、淡盐水或专门

的漱口水，减少食物残渣和细菌在口腔内的

滋生。

4.�合理使用牙线和其他辅助工具

吃完东西后， 如果牙齿中间有食物残

留，可以使用牙线、牙间隙刷或牙签进行清

理。 但注意，尽量少用牙签剔牙，以免损伤牙

龈，多用牙线等更安全且效果好的工具。

5.�戒烟限酒，保持健康生活方式

吸烟和过量饮酒都可能对口腔黏膜造

成损害，增加口腔溃疡的风险。 因此，建议戒

烟限酒，保持规律的作息时间，避免熬夜和

过度劳累。 充足的睡眠有助于增强身体免疫

力，预防口腔溃疡的发生。

6.�减压放松，保持良好心态

心理压力过大会降低身体的免疫力，容

易引起口腔溃疡。 因此，要学会减压放松，保

持积极乐观的心态， 避免长期处于焦虑、紧

张等负面情绪中。

适量的运动，如跑步、骑行等，有助于增

强体质和免疫力，预防口腔溃疡的发生。

7.�定期口腔检查

定期到口腔科进行检查，及时发现并处

理口腔内的潜在问题，如牙石、牙尖、残根、

残冠等，减少对口腔黏膜的刺激和损伤。超声波

洗牙可以每半年或一年进行一次， 利用超声波

的高频率将牙结石震碎，去除牙结石，减少牙龈

萎缩等问题。

8.�避免口腔伤害

注意避免咬伤舌头、口腔内壁等部位，以及

使用不适合自己的牙刷等可能导致口腔黏膜损

伤的行为。

结语

口腔溃疡虽然常见， 但通过科学的口腔护

理，我们可以大大降低其发生率。 均衡营养、避

免刺激性食物、定期刷牙、合理使用牙线、戒烟

限酒、减压放松、定期口腔检查以及避免口腔伤

害， 这些措施共同构成了预防口腔溃疡的有效

防线。 让我们从日常做起，关爱口腔健康，远离

口腔溃疡的困扰。

（作者单位：河北省廊坊市香河县人民医院）

创伤急救的诊断处理方法

□牧晶

动脉硬化：从预防到逆转的全方位策略

□牛淼

动脉硬化是一种常见的心血管疾病，其

形成和发展涉及多种因素，包括不良的生活

习惯、高血压、高血脂、糖尿病等。 本文将从

预防到逆转的角度， 介绍一系列全面的策

略，帮助大家更好地理解和应对动脉硬化。

一、动脉硬化的预防

1.�合理饮食

饮食是预防动脉硬化的基石。 建议多摄

入蔬菜、水果、全谷物和低脂肪蛋白质，如瘦

肉、鸡、鸭、鱼肉和豆制品等。 这些食物富含

营养，有助于降低胆固醇。 同时，应减少高

糖、高脂肪和高盐食物的摄入，如肥肉、动物

内脏、油炸食品、奶油和含饱和脂肪酸的植

物油等。

2.�适量运动

每周至少进行 150分钟的中等强度有氧

运动，如快走、慢跑、游泳等，可以显著提高

心肺功能，促进血液循环，帮助消耗多余热

量和脂肪，维持血管弹性。

3.�控制体重

肥胖是动脉硬化的重要危险因素之一。

通过合理饮食和适量运动，将体重控制在正

常范围内，有助于维持正常的血脂、血糖和

血压水平，减轻血管负担。

4.�戒烟限酒

吸烟和过量饮酒都会加速动脉硬化的

进程。

吸烟会损伤血管内皮细胞，促使血管收

缩，增加血液黏稠度；而过量饮酒会导致血

压升高、血脂异常，对心血管系统造成损害。

5.�定期体检

定期进行血压、血脂、血糖等检查，以及

颈部血管超声、 心脏超声等影像学检查，有

助于早期发现和干预动脉硬化。 如果发现异

常指标，应及时采取治疗措施，调整生活方

式，控制病情发展。

二、动脉硬化的逆转

尽管动脉硬化一旦形成很难完全恢复

正常，但通过合理的治疗和干预，可以减缓

其恶化，甚至部分逆转病变。

1.�药物治疗

他汀类药物是逆转动脉硬化斑块的主

要药物之一。 这些药物能够降低胆固醇水

平，减少胆固醇在血管壁上的沉积，从而减

少斑块的形成和扩散。 常用的他汀类药物包

括阿托伐他汀、瑞舒伐他汀等。 此外，抗血小

板药物如阿司匹林和氯吡格雷等，能够减少

血小板凝聚功能，降低血栓的形成，从而有

助于减少动脉粥样硬化的进展。

2.�血管内介入治疗

对于严重的动脉粥样硬化病变，可以考

虑血管内介入治疗，如 PCI（经皮冠状动脉介入

治疗）和 PTA（经皮腔内血管成形术）。这些治疗

通过导管将支架或药物等插入斑块部位， 帮助

消除斑块并保持血管通畅。

3.�生活方式干预

除了药物治疗和介入治疗外， 生活方式的

干预也是逆转动脉硬化的重要措施。 这包括低

盐低脂饮食、适量运动、戒烟限酒、保持心理健

康等。这些措施不仅有助于控制危险因素，还能

提高患者的生活质量。

综上所述， 动脉硬化是一种复杂的心血管

疾病，其预防和逆转需要综合多种措施。通过合

理饮食、适量运动、控制体重、戒烟限酒、定期体

检以及必要的药物治疗和介入治疗， 我们可以

有效控制和逆转动脉硬化， 降低心血管疾病的

风险，提高生活质量。

（作者单位：河北省定州市妇幼保健院）


